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論文内容要旨
 1・研究目的
 胃壁のトーヌスに関立る報告の大部分はX線透視や内視鏡上の観察,あるいは蠕動運動による・
 収縮圧の因子を含む胃内圧の測定からみたもので,トーヌスそのものについて実験的に観察した
 報告は殆んど'みられない。著者は胃内容負荷による胃壁の伸展の度合いが胃壁のトーヌスを比較,
 的よく反映するものと考え,その伸び率を測定することによって,これまでのバルーン法ではみる1
 ことのできなかった縦軸方向.および横軸方向のトーヌスの変化をとらえ,かつ,トーヌスの変動、
 を数量的に表現しようと試みた。
血実験方法
 体重10-18Kgの雑種成犬73頭の胃大蛮側前壁の漿膜面に黒色絹糸を用い,胃底部,胃体
 部,幽門洞部の各部位に3点の印をもって直角に印をつけ,各2点間の距離を測定して縦軸方向・
 および横軸方向の伸び率の対照とした。次に,胃ゾンデより微温水を胃内に注入した時(以下拡
 張伸展と略す)の2点間を測定し,この値と対照値とより胃壁の伸び率を求めた。伸び率は次のi
 数式により表現することとした。(拡張伸展時の2点間距離一対照値)÷対照値×100。さら、
 に,サイフォンにより胃内の温水を除去した鋒,横隔膜直上で迷走神経幹を切離(以下これを迷i
 切と略す)を行い,15分後に2点間を測定して迷切後の胃壁の伸び率の対照とし,迷切前と同/
 量の温水で拡張伸展したときの2点間の測定値とから迷切後の胃壁の伸び率を算出した。なお燕
 胃内容の流出を防ぐ目的で幽門輸より約7c勉肛門側で十二指腸を結紮した。注入量は30娚/Kr
 50磁/Kg,70曜/Kgの場合について検討した。以上は急性実験であるが,慢性実験では迷切、
 までの操作は急性実験と同様に行い,これに幽門ドレナージ手術を加えて生存させ,2週間後に・
 再開腹して急性実験で行ったと同様の操作により検討した。
{
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皿実験成績
 (1)部位別にみた胃壁の伸び率:伸び率は胃底部が最も大きく,胃体部,幽門洞部の順であり1
 伸び率最少の幽門洞部でも14～29%の値を示した。各部位の伸び率の程度を比較すると胃底1
 部では幽門洞部あ3.5～8倍,胃体部では幽門洞部の1.5～4倍であった。また,一般に従軸方
 向よりも横軸方向の伸び率が大きく,この傾向は胃底部において著明で,70磁/Kgの拡張伸展
 の場合には縦軸方向への伸び率が58±19%,横軸方向では125±51%と2倍以上の開き
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 がみられた。
 ②注入量と胃壁の伸び率:胃底部および胃体部の縦軸方向と幽門洞部では,注入量を変えて
 も伸び率に有意差はみられなかったが,胃底部,胃体部の横軸方向では注入量が増すにつれて伸
 び率も増大する傾向を示し,特に,胃底部の横軸方向では30曜/Kgと50磁/Kg(pく0.05)
 30磁/Kgと70磁/Kg(p<0.01),50紹/Kgと70弼/Kg(p<0.01)との間では,
 それぞれ有意差をもって伸び率の増大がみられた。
 ③胃壁の伸び率に対する迷切の影響:{D急性実験下における迷切の影響;胃底部では縦軸方
 向および横軸方向ともに迷切後の胃壁の伸び率が迷切前の伸び率と比べて,や、減少する傾向を
 示したが有意差はなく,また,胃体部および幽門洞部でも迷切前後の胃壁の伸び率には大きな変
 化はなく,少くとも迷切120分後までの間では各部位,各方向ともに迷切による胃壁の伸び率
 に著変はみられなかった。この実験を吟味するために迷切前3回の反復した拡張伸展を行い,ま
 た迷切後注水までの時間を120分と延長して迷切15分後の伸び率と比較したが,いずれにも
 有意差がみられず,反復注入自体が胃壁の伸び率におよぼす影響および迷切後注水までの時間的
 要因についても問題はないものと思われた。(m慢性実験下における迷切の影響;迷切2週間後の
 胃壁の伸び率を迷切直後の伸び率と比べると,胃底部の縦軸方向への伸び率は迷切直後が42±
 17%に対し2週間後では56±12%とや㌧伸び率が大きい傾向を示したが有意差はなく,横
 軸方向では迷切直後が45±10%に対し,迷切2週間後の伸び率は75±22%と有意差をも
 って伸び率が増大した(p<α05)。胃体部および幽由洞部では縦軸方向,横軸方向ともに有
 意差はなかった。
 N結
語
 イヌ胃に微温水を注入して胃壁を伸展させ,その伸び率を測定することにより胃各部のトーヌ
 スを数量的に表現した。また,迷切による胃壁の伸び率への影響,さらに迷切2週間後の慢性犬
 についても検討を加え,次の結果を得た。
 〔1〕胃壁の伸び率は胃底部の横軸方向において最も大きく,ついで胃体部の横軸方向,胃底部
 の縦軸方向,さらに胃体部の縦軸方向の順となり幽門洞部では最も伸び率が小さく,かつ縦軸と・
 横軸の伸び率の差はみられなかった。
 {2〕注入量を増加した場合・幽門洞部の縦軸および横軸方向,胃体部および胃底部の縦軸方向
 では,いずれも伸び率にほとんど変化がなかったが,胃体部および胃底部の横軸方向'で注入量の
 増加につれて伸び率の増加がみられ,特に胃底部の横軸方向で著明であった。
 ③迷切による胃壁の伸び率におよぼす影響は迷切直後のもと'さは有意差がなく,迷切2週間
 後では胃底部の横軸方向にのみ有意差をもつ'て伸び率の増大がみられたがその他の部位では著変
 はみられなかった。
 一150一
 審査結果の要旨
 胃壁のトーヌスに関する報告の大部分はX線透視や内視鏡上の観察から論じたもの,あるいは・
 蠕動運動による収縮圧の因子を含む胃内圧の測定からみたもので,トーヌスそのものについて実
 験的に観察した報告は殆んどみられない。本研究では胃内容負荷による胃壁の伸展の度合が胃壁・
 のトーヌスを比較的よく反映するものとして,その伸び率を測定することにより,これまでのバ『
、
 ルーン法によるトーヌスの概念を打破してトーヌスを数量的に表現したことに大きな意味がある。,甚1
 また従来のようにグラフ上での圧変化のみを云々するにとどまらず,さらに進んで胃底部,胃体
 部,幽門洞部の各部位別のトーヌズを縦軸方向と横軸方向とに分解して把握していることも新ら・
 しい試みである。以上の実験方法により次のような結果を得ている。すなわち,(1)部位別にみ…
 ると胃壁の伸び率は胃底部が最大で胃体部,幽門洞部の順であり,伸び率最少の幽門洞部でも、
 1.4～29%の値を示した。、各部位の伸び率の程度を比較すると胃底部では幽門洞部の3.5～81
 倍,胃体部では幽門洞部の1.5～4倍であった。また,一般に縦軸方向よりも横軸方向への伸び
 率が大きく,この傾向は胃底部において著明で,70磁/Kgの拡張伸展の場合には縦軸方向への
 伸び率が58±19%であるのに対し,横軸方向では125±51%と2倍以上の開きがみられi
 た。(2)注入量と胃壁の伸び率との関係をみると胃底部および胃体部の縦軸方向と幽門洞部では
 注入量を変えても伸び率に有意差がみられないが,胃底部および胃体部あ横軸方向では注入量が
 増すにつれて伸び率も増大する傾向を示し,特に胃底部では30磁/晦と50%/Kg(Pく0.05),・
 30認/Kgと70麗/Kg(Pく0.01),50認/梅と70磁イKg(P〈0.01)との間では,.
 それぞれ有意差をもって伸び率の増大がみられた。③胃壁の伸び率に対する迷切の影響をみる
 と,まず急性実験下では胃底部では縦軸,横軸共に迷切後の胃壁の伸び率が迷切前の伸び率と比『
 べて,や、減少する傾向を示したが有意差はなく,胃体部,幽門洞部でも著変はみられなかった。「
 慢性実験下では迷切2週間後の胃壁の伸び率を迷切直後のそれと比べると胃底部の縦軸方向への一
 伸び率は,迷切直後が42±17%に対し2週間後は56士12%と,や㌧大きい傾向を示したi
 が有意差ではなかった。しかし横軸方向では迷切直後が45±10%に対し迷切2週間後は75軋
 士22%と有意差をもって伸び率が増大した(P〈0.05)。胃体部と幽門澗部の伸び率では著
 変はなかった。
 以上のような基礎的研究の成果は胃の運動生理の解明に寄与するのみならず胃手術後の病態と士
 その対策など外科臨床上の諸問題解明に大きく貢献するものである。
 よって本研究は医学博士の学位を授与するに値するものと認める。
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